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  ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﻛﺎرورزان ﭘﺮﺳﺘﺎري
 ٤٢
 ﺧﻼﺻﻪ
اي و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎري و ﻋﺎﻣﻞ ﻣﻬﻤﻲ در ﮔﻴﺮي ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ و ﻣﻌﻴﺎري ﺑﺮاي ﻛﺎرآﻳﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ اﻓﺮاد ﺣﺮﻓﻪﺗﺼﻤﻴﻢﻫﺎي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﻳﻜﻲ از ﻣﺆﻟﻔﻪ: ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻮدن ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﻲ و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻫﻤﻴﺖ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در ﭘﺮﺳﺘﺎري و . رودي ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﻪ ﺷﻤﺎر ﻣﻲارﺗﻘﺎي اﺳﺘﻘﻼل ﺣﺮﻓﻪ
  . ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﻴﺸﺘﺮ در زﻣﻴﻨﻪ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻣﻮرد ﻧﻴﺎز اﺳﺖ، ﻮﺿﻮع از ﻓﺮﻫﻨﮓ اﻓﺮادﺗﺄﺛﻴﺮ ﭘﺬﻳﺮﻓﺘﻦ اﻳﻦ ﻣ
   
  9831اﻧﺪازه ﮔﻴﺮي ﻣﻬﺎرت ﻫﺎي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺳﺎل آﺧﺮ ﭘﺮﺳﺘﺎري در داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺳﺒﺰوار در ﺳﺎل : ﻫﺪف
  
ﻗﺴﻤﺖ دوم ﺗﺮﺟﻤﻪ ﻓﺎرﺳﻲ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ، ﻗﺴﻤﺖ اول اﻃﻼﻋﺎت دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن: ﻗﺴﻤﺖ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪدر اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از اﺑﺰاري ﺷﺎﻣﻞ دو : روش
ﻫﺎ در ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ، ﻧﺎﻣﻪ از ﻣﻘﺎم ﻣﺴﺌﻮل و ﺗﻮﺿﻴﺢ ﺿﺮورت اﻧﺠﺎم ﺗﺤﻘﻴﻖ و ذﻛﺮ ﻣﺴﺎﺋﻞ اﺧﻼﻗﻲﭘﺲ از ﻛﺴﺐ اﺟﺎزه. ﻫﺎي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﻓﺮم ب ﻛﺎﻟﻴﻔﺮﻧﻴﺎﻣﻬﺎرت
ﺗﻮزﻳﻊ و در ( ﻧﻔﺮ 53)داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺳﺒﺰوار ﻛﻪ ﻣﺎﻳﻞ ﺑﻪ ﭘﺮﻛﺮدن ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﻮدﻧﺪ ( ﺗﺮم ﻫﻔﺖ و ﻫﺸﺖ) ﻣﻴﺎن ﻛﻠﻴﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺳﺎل آﺧﺮ
ﮔﻴﺮي اﻧﺪازه، يوآزﻣﻮﻧﻬﺎي آﻣﺎري ﻣﺠﺬور ﻛﺎ 71SSPSاﻓﺰار ﻫﺎي ﺣﺎﺻﻞ از اﻧﺠﺎم ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻧﺮمداده. آوري ﮔﺮدﻳﺪﺣﻀﻮر ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ ﺗﻜﻤﻴﻞ و ﺟﻤﻊ
  . ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ ﺷﺪﺴﺘﮕﻲ ﭘﻴﺮﺳﻮن ﺗﻲ زوج وﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒ، ﺗﻲ ﻣﺴﺘﻘﻞ، ﺗﻜﺮاري
  
ﺑﻪ اﻳﻦ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﻫﻤﻪ ﺷﺮﻛﺖ . ﺑﻮد 5و ﻛﻤﺘﺮﻳﻦ آن  51و ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻧﻤﺮه  01/94 ± 2/06ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣﻬﺎرت ﻫﺎي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن  :ﻧﺘﺎﻳﺞ
دار در دﻫﻨﺪه ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲﻧﺸﺎن، اﻧﺘﻘﺎديﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ آزﻣﻮن ﺗﻔﻜﺮ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻬﺎرت. داراي ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﺿﻌﻴﻒ ﺑﻮدﻧﺪ%( 001)ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن 
ﻫﺎي ﺗﻔﻜﺮ و ﺳﻦ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﻣﻬﺎرت( r=  0/20)ﺑﻴﻦ ﻣﻌﺪل ﺗﺮم ﻫﺎي ﮔﺬﺷﺘﻪ و ﻧﻤﺮه ﻣﻬﺎرت ﻫﺎي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي . (P<0/100)ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﻮد ﻣﻬﺎرت
  . ﺑﺎ ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﭘﻴﺮﺳﻮن ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ داري دﻳﺪه ﻧﺸﺪ( r=  0/60)اﻧﺘﻘﺎدي 
  
اﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در ﻫﻤﻪ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺿﻌﻴﻒ ﺑﻮد و ﻫﻴﭻ ﻛﺪام از اﻓﺮاد ﺑﻪ ﺳﻄﺢ ﺣﺪاﻗﻞ ﻧﻤﺮه ﺗﻔﻜﺮ ﺗﻮ: ﺑﺤﺚ و ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ  ﺑﺎﻳﺪ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع در، ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻨﻜﻪ در ﻗﺮن ﺑﻴﺴﺖ و ﻳﻜﻢ ﻧﺎﮔﺰﻳﺮ ﺑﻪ ﺗﺮﺑﻴﺖ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻧﻲ ﺑﺎ ﻣﻬﺎرت ﺑﺎﻻي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﻫﺴﺘﻴﻢ. اﻧﺘﻘﺎدي ﻗﻮي ﻧﺮﺳﻴﺪﻧﺪ
  . ﮔﻴﺮدﺎن ﻗﺮار درﺳﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳ
  
 ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي، ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي، داﻧﺸﺠﻮي ﭘﺮﺳﺘﺎري: واژه ﻫﺎي ﻛﻠﻴﺪي
  ﺑﺮرﺳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﻛﺎرورزان ﭘﺮﺳﺘﺎري داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺳﺒﺰوار 
  4* ﭘﻮرﻣﺤﺪﺛﻪ ﻣﺤﺴﻦ، 3 اﻓﺮوزﻣﻬﺪي ﮔﻞ، 2ﻓﺎﻃﻤﻪ رﻫﻨﻤﺎ رﻫﺴﭙﺎر، 1 ﻣﺮﻳﻢ ﻛﺮﻳﻤﻲ ﻧﻘﻨﺪر
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 9831 ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن-ﺑﻬﺎر، 91ﺷﻤﺎره ، دﻫﻢﺳﺎل ، ﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸﻜﺪه ﭘﺮﺳﺘﺎري و ﻣﺎﻣﺎﻳﻲ رازي ﻛﺮﻣﺎن
 
 ٥٢
  ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﻫﺎﻳﻲ ﺑﺮ اﺳﺎس اي اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﻪ ﻣﻬﺎرتﭘﺮﺳﺘﺎري ﺣﺮﻓﻪ
ﺣﺮﻓﻪ اﻣﺮوز ﻳﻚ اﻳﻦ . ﻧﮕﺮش و ﻋﻤﻠﻜﺮد ﻧﻴﺎز دارد، داﻧﺶ
ﺮش ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﻧﻴﺎز ﺑﺰرگ و رو ﺑﻪ رﺷﺪ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻣﺤﺘﺎج ﮔﺴﺘ
ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي . ﮔﻴﺮي ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ اﺳﺖﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي و ﺗﺼﻤﻴﻢ
ﻳﻚ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺣﻴﺎﺗﻲ در ﭘﺮﺳﺘﺎري اﺳﺖ و در ﺣﻘﻴﻘﺖ ﺑﻪ 
ﺗﻔﻜﺮ . [51]ﻋﻨﻮان ﻳﻚ ﺟﺰء ﻣﻜﻤﻞ آن ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ 
ي ﮔﻴﺮي ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ و ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي ﺗﺼﻤﻴﻢاﻧﺘﻘﺎدي ﻳﻜﻲ از ﻣﺆﻟﻔﻪ
اي و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﺮاي ﻛﺎرآﻳﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ اﻓﺮاد ﺣﺮﻓﻪ
، 7]رود ﺑﻪ ﺷﻤﺎر ﻣﻲ و ﻋﺎﻣﻞ ﻣﻬﻤﻲ در ارﺗﻘﺎي اﺳﺘﻘﻼل ﺣﺮﻓﻪ
ﺗﻔﻜﺮ  :ﻧﻮﻳﺴﻨﺪ ﻣﻲ( 0891)ر واﺗﺴﻮن و ﮔﻠﻴﺰ. [21و  01
و ﻋﻤﻠﻜﺮد در ﻫﺮ ﻓﺮد  ﻧﮕﺮش، اي از داﻧﺶاﻧﺘﻘﺎدي آﻣﻴﺰه
اﺳﺘﻨﺒﺎط . 1: ﺷﻮدﺑﻨﺪي ﻣﻲﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ در ﭘﻨﺞ ﻣﻬﺎرت ﺗﻘﺴﻴﻢﻣﻲ
. 5ﺗﻌﺒﻴﺮ و ﺗﻔﺴﻴﺮ . 4اﺳﺘﻨﺘﺎج . 3ﺷﻨﺎﺳﺎﻳﻲ ﻣﻔﺮوﺿﺎت . 2
آﻧﻬﺎ ﻣﻌﺘﻘﺪﻧﺪ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜﺮ . ﻫﺎي ﻣﻨﻄﻘﻲارزﺷﻴﺎﺑﻲ اﺳﺘﺪﻻل
ﭘﺮدازش و ارزﺷﻴﺎﺑﻲ اﻃﻼﻋﺎت ﻗﺒﻠﻲ ﺑﺎ اﻃﻼﻋﺎت ، اﻧﺘﻘﺎدي
ﺣﺎﺻﻞ ﺗﻠﻔﻴﻖ اﺳﺘﺪﻻل ﻗﻴﺎﺳﻲ و اﺳﺘﻘﺮاﻳﻲ  ﺟﺪﻳﺪ و ﭘﻴﺎﻣﺪ و
ﻋﻨﻮان  اﻳﻦ ﻧﻮع ﺗﻔﻜﺮ ﺑﻪ ؛[2] درﻓﺮآﻳﻨﺪ ﺣﻞ ﻣﺴﺄﻟﻪ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ
اي در ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ ﺟﻨﺒﻪ ﻣﻬﻤﻲ از ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺣﺮﻓﻪ
ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ و ﺑﺨﺼﻮص در ﺑﺎﻟﻴﻦ اﻣﺮي ﺣﻴﺎﺗﻲ ﺑﻪ ﺷﻤﺎر 
ﻛﺎرﺑﺮد داﻧﺶ و ﻳﺎدﮔﻴﺮي ، ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ. ﻣﻲ آﻳﺪ
و  [41]دﻫﺪ را اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻲ( ﻫﻤﻜﺎر)رﺗﺒﻪ از ﻃﺮﻳﻖ اﻓﺮاد ﻫﻢ
ﺑﺎ . [21]ﻪ ﺷﻮاﻫﺪ اﺳﺖ ﻋﺎﻣﻞ ﺣﻴﺎﺗﻲ در ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﺮ ﭘﺎﻳ
، اﻓﺰاﻳﺶ ﻗﻀﺎوت ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ از ﻃﺮﻳﻖ ﺗﻘﻮﻳﺖ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي
ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ و ﻛﺎرآﻳﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﭘﺮﺳﺘﺎران ﻫﻨﮕﺎم 
- ﺟﺎﻳﻲ در ﺗﺨﺼﺺﺗﻐﻴﻴﺮ ﻧﻘﺶ از داﻧﺸﺠﻮ ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎر و ﺟﺎﺑﻪ
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻛﺎواﺷﻴﻤﺎ و . [7]ﻳﺎﺑﺪ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻲ
ر داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﻫﻤﻜﺎران ﻛﻪ ﺑﻪ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي د
ﻣﺜﺒﺘﻲ در  ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ، ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺷﺎﻏﻞ در ژاﭘﻦ ﭘﺮداﺧﺘﻪ اﺳﺖ
اﻃﻬﺮي و ﻫﻤﻜﺎران . [9]ﻫﺎي آن دﻳﺪه ﺷﺪه اﺳﺖ اﻛﺜﺮ ﻣﻮﻟﻔﻪ
ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ، در اﺻﻔﻬﺎن( 8831)
داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ اﺻﻔﻬﺎن را ﺳﻨﺠﻴﺪه و آن را ﻧﺎﻣﻄﻠﻮب 
در ﺟﻬﺮم ( 9831)اﺳﻼﻣﻲ اﻛﺒﺮ و ﻣﻌﺎرﻓﻲ . [3]اﻧﺪ ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺳﺎل اول و آﺧﺮ 
ﺿﻌﻒ در ، ﭘﺮﺳﺘﺎري و ﭘﺮﺳﺘﺎران را ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻛﺮده ﻛﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ
. [2]ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در ﻫﺮ ﺳﻪ ﮔﺮوه را ﻧﺸﺎن داده اﺳﺖ 
، اي در ﻳﺰددر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ( 8831)داري و ﻫﻤﻜﺎران ﺑﺮﺧﻮر
و ﭼﻬﺎرم را ﺑﻪ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﮔﺮاﻳﺶ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺳﺎل ﺳﻮم 
از آﻧﺠﺎﻳﻲ . [4]اﻧﺪ ﺑﺮرﺳﻲ و آن را ﺿﻌﻴﻒ ارزﻳﺎﺑﻲ ﻛﺮده
ﻛﻪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻮدن ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﻲ و ﺑﺎ 
ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻫﻤﻴﺖ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در ﭘﺮﺳﺘﺎري و ﺗﺄﺛﻴﺮ 
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ، [11]ﭘﺬﻳﺮﻓﺘﻦ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع از ﻓﺮﻫﻨﮓ اﻓﺮاد 
ﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻴﺸﺘﺮ در زﻣﻴﻨﻪ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜ
ﻫﺎي ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﻮﺻﻴﻒ ﻣﺴﺌﻠﻪ و اراﺋﻪ اﺳﺘﺮاﺗﮋي
ﻳﺎدﮔﻴﺮي و ﻳﺎددﻫﻲ ﻛﻪ ﺑﻪ ﻃﻮر ﻓﻌﺎل ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي را در 
؛ ﻧﻈﺮ [61]ﻣﻴﺎن اﻳﻦ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن اﻓﺰاﻳﺶ دﻫﺪ ﻣﻮرد ﻧﻴﺎز اﺳﺖ 
ﺑﻪ اﻫﻤﻴﺖ ﺑﺮرﺳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن، ﻫﺪف از اﻧﺠﺎم 
ﻫﺎي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در تﮔﻴﺮي ﻣﻬﺎراﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ اﻧﺪازه
داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺳﺎل آﺧﺮ ﭘﺮﺳﺘﺎري در داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ 
  . ﺳﺒﺰوار ﺑﻮده اﺳﺖ
  
  روش
  
ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﺮرﺳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺳﺎل آﺧﺮ 
در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ، ﭘﺮﺳﺘﺎري داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺳﺒﺰوار
: از اﺑﺰاري ﺷﺎﻣﻞ دو ﻗﺴﻤﺖ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ، ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ ﻣﻘﻄﻌﻲ
ﻗﺴﻤﺖ دوم ، دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎنﻗﺴﻤﺖ اول اﻃﻼﻋﺎت 
ﻫﺎي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﻓﺮم ب ﺗﺮﺟﻤﻪ ﻓﺎرﺳﻲ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻣﻬﺎرت
ﻛﺎﻟﻴﻔﺮﻧﻴﺎ ﻛﻪ ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ و رواﻳﻲ آن ﺑﻪ اﺛﺒﺎت رﺳﻴﺪه و ﺑﻪ 
 ﺳﺆاﻻت. [6]ﻋﻨﻮان ﻳﻚ اﺑﺰار اﺳﺘﺎﻧﺪارد در دﺳﺘﺮس اﺳﺖ 
 43از ( ﻓﺮم ب)اﻧﺘﻘﺎدي ﻛﺎﻟﻴﻔﺮﻧﻴﺎ  ﺗﻔﻜﺮ ﻫﺎيﻣﻬﺎرت آزﻣﻮن
 ﺻﺤﻴﺢ ﺑﺮاي ﭘﺎﺳﺦ و اﺳﺖ ﺷﺪه ﺗﺸﻜﻴﻞ ايﮔﺰﻳﻨﻪ ﭼﻨﺪ ﺳﺆال
 ﻧﻤﺮه ﻛﻞ. ﺷﻮددر ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻣﻲ ﻳﻚ ﻧﻤﺮه، ﺳﺆال ﻫﺮ ﺑﻪ
، ﺷﺪه ﻛﺴﺐ ﻧﻤﺮه اﺳﺎس ﺑﺮ ﺑﺎﺷﺪ؛ ﻛﻪﻣﻲ 43ﺑﻴﻦ ﺻﻔﺮ ﺗﺎ 
 ﺷﻮد؛ ﺑﻪﻣﻲ ﺗﻘﺴﻴﻢ ﺿﻌﻴﻒ و ﻗﻮي دو ﺳﻄﺢ ﺑﻪ اﻧﺘﻘﺎدي ﺗﻔﻜﺮ
 اﻧﺘﻘﺎدي ﺗﻔﻜﺮ دﻫﻨﺪه ﻧﺸﺎن ﺑﺎﻻﺗﺮ و 61ﻛﻪ ﻧﻤﺮه  ﺗﺮﺗﻴﺐ اﻳﻦ
 ﺿﻌﻴﻒ اﻧﺘﻘﺎدي ﺗﻔﻜﺮ دﻫﻨﺪهﻧﺸﺎن 61 از ﻧﻤﺮه ﻛﻤﺘﺮ و ﻗﻮي
. ﺑﺎﺷﺪﻣﻲ دﻗﻴﻘﻪ 54، ﺳﺆاﻻت ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﻳﻲ ﻣﺪت. [5]اﺳﺖ 
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  ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﻛﺎرورزان ﭘﺮﺳﺘﺎري
 ٦٢
اﻧﺘﻘﺎدي  ﺗﻔﻜﺮ اﺻﻠﻲ و ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ ﻫﺎيﻣﻬﺎرت، اﻳﻦ آزﻣﻮن
را  (و اﺳﺘﻘﺮاﻳﻲ ﻗﻴﺎﺳﻲ اﺳﺘﺪﻻل و اﺳﺘﻨﺒﺎط، ارزﻳﺎﺑﻲ، ﺗﺤﻠﻴﻞ)
ﺳﻨﺠﺪ؛ ﻛﻪ ﻫﺮ ﻗﺴﻤﺖ ﺷﺎﻣﻞ ﭼﻨﺪ ﺳﺆال اﺳﺖ؛ ﻛﻪ در ﻣﻲ
  . [6]ﺑﺮﺧﻲ ﻣﻮارد ﺑﺎ ﻫﻢ ﻫﻤﭙﻮﺷﺎﻧﻲ دارﻧﺪ 
ﻧﺎﻣﻪ از ﻣﻘﺎم ﻣﺴﺌﻮل و ﺗﻮﺿﻴﺢ ﭘﺲ از ﻛﺴﺐ اﺟﺎزه
اﺧﺘﻴﺎري )ﺿﺮورت اﻧﺠﺎم ﺗﺤﻘﻴﻖ و ذﻛﺮ ﻣﺴﺎﺋﻞ اﺧﻼﻗﻲ 
ﺗﺄﺛﻴﺮ ﺑﻮدن ﻧﺘﻴﺠﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﻲ، ﻫﺎﺑﻮدن ﭘﺮﻛﺮدن ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
ﺑﻮدن و ﻣﺤﺮﻣﺎﻧﻪ  ﻧﺎمﺑﻲ، در ﻣﺴﺎﺋﻞ آﻣﻮزﺷﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن
اﻣﻜﺎن ﺧﺮوج از ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺪون ، ﻫﺎﻧﮕﻬﺪاري ﺷﺪن ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
، ﺑﺮاي ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن( ﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﺗﻮﺿﻴﺢ ﻋﻠﺖ آن
ﻫﺎ در ﻣﻴﺎن ﻛﻠﻴﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺳﺎل آﺧﺮ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺳﺒﺰوار ﻛﻪ ( ﺗﺮم ﻫﻔﺖ و ﻫﺸﺖ)
ﺗﻮزﻳﻊ و در ( ﻧﻔﺮ 53)ﻣﺎﻳﻞ ﺑﻪ ﭘﺮﻛﺮدن ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﻮدﻧﺪ 
روش . آوري ﮔﺮدﻳﺪﺣﻀﻮر ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ ﺗﻜﻤﻴﻞ و ﺟﻤﻊ
ﮔﻴﺮي ﺳﺮﺷﻤﺎري و ﻧﻤﻮﻧﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺴﺎوي ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻧﻤﻮﻧﻪ
اﻓﺰار ﻫﺎي ﺣﺎﺻﻞ از اﻧﺠﺎم ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻧﺮمداده. ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﻮد
و آزﻣﻮن ﻫﺎي آﻣﺎري ﻣﺠﺬور ﻛﺎي و اﻧﺪازه  71SSPS
ﺗﻲ ، (serusaeM detaepeR)ﻫﺎي ﺗﻜﺮاري ﮔﻴﺮي
ﺗﺠﺰﻳﻪ و ، ﺮﺳﻮنﺗﻲ زوﺟﻲ و ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﭘﻴ، ﻣﺴﺘﻘﻞ
  . ﺗﺤﻠﻴﻞ ﺷﺪ
   
  ﻧﺘﺎﻳﺞ
 
آوري ﮔﺮدﻳﺪ ﻫﺎي ﺗﻮزﻳﻊ ﺷﺪه ﺟﻤﻊﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ يﻫﻤﻪ
ﻫﺎ ﻳﻜﻲ از ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ؛ اﻣﺎ ﭼﻮن%(001ﻪ ﺑﺮﮔﺸﺖ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣ)
ﻛﺎﻣﻼً ، ﻫﺎي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﻛﺎﻟﻴﻔﺮﻧﻴﺎدر آزﻣﻮن ﻣﻬﺎرت
. در آن ﻣﻮارد از ﺗﺤﻠﻴﻞ ﺣﺬف ﻛﺮدﻳﺪ ﺗﻜﻤﻴﻞ ﻧﺸﺪه ﺑﻮد،
و  22/75 ± 0/47ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺳﻦ ﺷﺮﻛﺖ
ﺑﻮد و  51/88 ± 0/08ﻫﺎ ﻫﺎي ﮔﺬﺷﺘﻪ آنﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣﻌﺪل ﺗﺮم
. ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺮد ﺑﻮدﻧﺪﻛﺖاز ﺷﺮ% 71/1ﺗﻨﻬﺎ 
ﻫﺎي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣﻬﺎرت
. ﺑﻮد 5و ﻛﻤﺘﺮﻳﻦ آن  51و ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻧﻤﺮه  01/94 ± 2/06
داراي ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ %( 001)ﮔﺎن ﻛﻨﻨﺪﺑﻪ اﻳﻦ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﻫﻤﻪ ﺷﺮﻛﺖ
ﻫﺎي ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻬﺎرت. ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﺿﻌﻴﻒ ﺑﻮدﻧﺪ
-ﻣﺨﺘﻠﻒ آزﻣﻮن ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آزﻣﻮن اﻧﺪازه
دار در دﻫﻨﺪه ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲﻧﺸﺎن 1ﻫﺎي ﺗﻜﺮاريﮔﻴﺮي
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و اﻧﺤﺮاف . (P<0/100)ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﻮد ﻣﻬﺎرت
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ دو ﺑﻪ دو ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ و ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻌﻴﺎر ﻧﻤﺮات ﻣﻬﺎرت
ﺗﻘﺴﻴﻢ ﺑﺮ ده  0/50) α=  0/500ﻫﺎ ﺑﺎ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻦ آن
 1ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آزﻣﻮن ﺗﻲ زوﺟﻲ در ﺟﺪول ﺷﻤﺎره ( ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ
ﻧﺘﻴﺠﻪ ، در اﻳﻦ ﺟﺪول در ﺳﺘﻮن ﭼﻬﺎرم. ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ
- ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻬﺎرت ﺳﺘﻮن اول ﺑﺎ ﭼﻬﺎر ﻣﻬﺎرت دﻳﮕﺮ دﻳﺪه ﻣﻲ
  . (1ﺟﺪول ﺷﻤﺎره )ﺷﻮد 
 ± 2/70ي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در ﻣﺮدان ﻫﺎﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣﻬﺎرت
ﺑﻮد و ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آزﻣﻮن  01/96 ± 2/96و در زﻧﺎن  9/05
ﺗﻲ ﻣﺴﺘﻘﻞ ﺗﻔﺎوت آﻣﺎري ﻣﻌﻨﻲ دار در دو ﮔﺮوه دﻳﺪه ﻧﺸﺪ 
ﻫﺎي ﻫﺎي ﮔﺬﺷﺘﻪ و ﻧﻤﺮه ﻣﻬﺎرتﺑﻴﻦ ﻣﻌﺪل ﺗﺮم. (P>0/50)
ﻫﺎي و ﺳﻦ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﻣﻬﺎرت( r=  0/20)ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي 
ﺑﺎ ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﭘﻴﺮﺳﻮن ( r=  0/60)ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي 
  . ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ داري دﻳﺪه ﻧﺸﺪ ﻳﺎ ﺑﻪ ﻋﺒﺎرﺗﻲ ارﺗﺒﺎط ﻧﺎﭼﻴﺰ ﺑﻮد
  
  ﺑﺤﺚ و ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
  
ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن %( 001)ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در ﻫﻤﻪ 
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺿﻌﻴﻒ ﺑﻮد و ﻫﻴﭻ ﻛﺪام از اﻓﺮاد ﺑﻪ ﺳﻄﺢ ﺣﺪاﻗﻞ 
ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در . ﺪﻧﻤﺮه ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﻗﻮي ﻧﺮﺳﻴﺪﻧ
در اﺻﻔﻬﺎن ﺑﺎ ﻫﻤﻴﻦ ( 8831)ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻃﻬﺮي و ﻫﻤﻜﺎران 
در ﺟﻬﺮم ﺑﺎ اﺑﺰار ( 9831)اﺑﺰار و اﺳﻼﻣﻲ اﻛﺒﺮ و ﻣﻌﺎرﻓﻲ 
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻫﻴﭻ . [3و  2]اﻧﺪ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻣﺸﺎﺑﻬﻲ داﺷﺘﻪ، ﻣﺘﻔﺎوت
ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺮﺧﻮرداري و ﻫﻤﻜﺎران ﻳﻚ از ﺷﺮﻛﺖ
ﺎدي ﻗﻮي از ﮔﺮاﻳﺶ ﺑﻪ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘ، در ﻳﺰد( 8831)
ﻪ در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در ﻣﻄﺎﻟﻌ. ﺑﺮﺧﻮردار ﻧﺒﻮدﻧﺪ
-اﺳﻜﺎﻓﻲ و اﻳﻤﺎﻧﻴﺎن در ﻗﻮﭼﺎن ﺳﻄﺢ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﻣﺘﻮﺳﻄﻲ داﺷﺘﻪ
اﮔﺮﭼﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در زﻧﺎن اﻧﺪﻛﻲ . [1]اﻧﺪ 
ﺗﻮاﻧﺪ ﻧﺎﺷﻲ از ﺗﻔﺎوت ﺑﻴﺸﺘﺮ از ﻣﺮدان ﺑﻮد اﻣﺎ اﻳﻦ ﺗﻔﺎوت ﻣﻲ
  . ﺗﻌﺪاد ﻧﻤﻮﻧﻪ در دو ﮔﺮوه ﺑﺎﺷﺪ
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 9831 ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن-ﺑﻬﺎر، 91ﺷﻤﺎره ، دﻫﻢﺳﺎل ، ﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸﻜﺪه ﭘﺮﺳﺘﺎري و ﻣﺎﻣﺎﻳﻲ رازي ﻛﺮﻣﺎن
 
 ٧٢
 9831ﻫﺎي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺳﺎل آﺧﺮ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺳﺒﺰوار در ﺳﺎل اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر و ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ دو ﺑﻪ دو ﻣﻬﺎرت، ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ - 1ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  ﻫﺎي دﻳﮕﺮﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ ﻣﻬﺎرت اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ  ﻣﻬﺎرت ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي
  (P<0/100) *ﭼﻬﺎر ﻣﻬﺎرت دﻳﮕﺮﺑﺎ ﻫﺮ   1/89  7/30  اﺳﺘﻨﺒﺎط
  (P<0/500) *ارزﺷﻴﺎﺑﻲ، (P<0/100) *آﻧﺎﻟﻴﺰ و اﺳﺘﻨﺒﺎط، (P>0/500)اﺳﺘﻘﺮاﻳﻲ   2/81  5/23  ﻗﻴﺎﺳﻲ
   (P<0/100) *اﺳﺘﻨﺒﺎط، (P<0/500) *آﻧﺎﻟﻴﺰ، (P>0/500)ﻗﻴﺎﺳﻲ و ارزﺷﻴﺎﺑﻲ   2/81  4/65  اﺳﺘﻘﺮاﻳﻲ
   (P<0/100) *اﺳﺘﻨﺒﺎط، (P>0/500)اﺳﺘﻘﺮاﻳﻲ و آﻧﺎﻟﻴﺰ ، (P<0/500) *ﻗﻴﺎﺳﻲ  1/56  4  ارزﺷﻴﺎﺑﻲ
  (P>0/500)ارزﺷﻴﺎﺑﻲ، (P<0/500) *اﺳﺘﻘﺮاﻳﻲ، (P<0/100) *ﻗﻴﺎﺳﻲ و اﺳﺘﻨﺒﺎط  1/03  3/60  آﻧﺎﻟﻴﺰ
  . دار اﺳﺖﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ*
  
ﻃﻮر ﻛﻪ دﻳﺪه ﻣﻲ ﺷﻮد ﺗﻔﺎوت دو ﮔﺮوه از ﻧﻈﺮ ﻫﻤﺎن
آﻣﺎري ﻧﻴﺰ ﻣﻌﻨﻲ دار ﻧﺒﻮده اﺳﺖ؛ ﻛﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻃﻬﺮي و 
در . [3]ﻫﻤﻜﺎران ﻧﻴﺰ ﻣﺸﺎﺑﻪ ﻫﻤﻴﻦ ﻧﺘﻴﺠﻪ دﻳﺪه ﺷﺪه اﺳﺖ 
ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﺳﻜﺎﻓﻲ و اﻳﻤﺎﻧﻴﺎن در ﻗﻮﭼﺎن ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ 
دار ﺑﻮده اﺳﺖ ﻛﻪ دو ﮔﺮوه ﻣﻌﻨﻲﭘﺴﺮان ﺑﻴﺸﺘﺮ و ﺗﻔﺎوت 
. [1]ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺗﻔﺎوت در اﺑﺰار ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ
ﺎﻧﮕﻴﻦ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ اﺳﺘﻨﺒﺎط داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﻴ، ﺷﻮدﭼﻨﺎﻧﭽﻪ دﻳﺪه ﻣﻲ
ﻫﺎ دارد ﻛﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮي ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﺎﻳﺮ ﻣﻬﺎرت
اﺳﻜﺎﻓﻲ و اﻳﻤﺎﻧﻴﺎن ﺑﺮﻋﻜﺲ اﺳﺖ و ﻛﻤﺘﺮﻳﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ در 
ﺑﻴﻦ ﻣﻌﺪل . [1]آن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻣﻬﺎرت اﺳﺘﻨﺒﺎط اﺳﺖ 
ﻫﺎي ﻫﺎي ﮔﺬﺷﺘﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات ﻣﻬﺎرتﺗﺮم
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ . ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ارﺗﺒﺎﻃﻲ دﻳﺪه ﻧﺸﺪ
ﻫﺎي ﺮي در اﺻﻔﻬﺎن ﻧﻴﺰ ﺑﻴﻦ رﺗﺒﻪ ﻛﻨﻜﻮر و ﻧﻤﺮه ﻣﻬﺎرتاﻃﻬ
ﺑﻬﺘﺮﻳﻦ . [3]ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ارﺗﺒﺎﻃﻲ دﻳﺪه ﻧﺸﺪ 
ﮔﻴﺮي دارﻧﺪ ﻫﺎ در آﻣﻮزش ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﺗﺼﻤﻴﻢﺗﻜﻨﻴﻚ
و ﺑﺎﻳﺪ ﺑﺎ ﺗﺄﻛﻴﺪ ﺑﺮ ﻳﺎدﮔﻴﺮي در ﺗﻤﺎم ﻃﻮل زﻧﺪﮔﻲ و ﭼﮕﻮﻧﻪ 
( 8002)ﺷﻴﺮل . [7]ﺑﺎﺷﺪ ﻳﺎدﮔﺮﻓﺘﻦ و ﺧﻼﻗﺎﻧﻪ ﻓﻜﺮ ﻛﺮدن 
ﻛﻨﺪ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در زﻣﻴﻨﻪ ﺑﻪ ﻧﻘﻞ از ﻣﻚ ﭘﻴﻞ ذﻛﺮ ﻣﻲ
ﺑﻪ . ﮔﻴﺮي ﺷﻮدﺼﻲ ﺑﺎﻳﺪ آﻣﻮزش داده ﺷﻮد و اﻧﺪازهﻣﺸﺨ
ﺗﻮاﻧﺪ در ﻳﻚ زﻣﻴﻨﻪ داراي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﻋﺒﺎرﺗﻲ ﻓﺮد ﻣﻲ
در اﻳﻦ . [31]ﺧﻮب و در ﻳﻚ زﻣﻴﻨﻪ دﻳﮕﺮ ﺿﻌﻴﻒ ﺑﺎﺷﺪ 
ﮔﻴﺮي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﺑﺎ اﺑﺰارﻫﺎﻳﻲ ﻛﻪ وﻳﮋه اﻓﺮاد ﺣﺎﻟﺖ اﻧﺪازه
 PAACﻧﻈﻴﺮ  ،ﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ ﻫﺴﺘﻨﺪﺣﺮﻓﻪﺷﺎﻏﻞ در 
( 7002)ﺟﺎﻛﻲ و ﺟﺎﻧﺴﻮن . رﺳﺪﻣﻔﻴﺪ ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ TRSHو
ﻛﻨﻨﺪ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺧﻮد ذﻛﺮ ﻣﻲ
اﻧﺪ در در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻛﻪ آﻣﻮزﺷﻲ ﺑﺮاي آن ﻧﺪﻳﺪه
؛ ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻨﻜﻪ در [8]ﻛﻨﺪ ﻃﻮل زﻣﺎن ﺗﻐﻴﻴﻴﺮ ﻧﻤﻲ
ﺑﻴﺴﺖ و ﻳﻜﻢ ﻧﺎﮔﺰﻳﺮ ﺑﻪ ﺗﺮﺑﻴﺖ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻧﻲ ﺑﺎ ﻣﻬﺎرت ﻗﺮن 
ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺑﺎﻳﺪ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع در ، ﺑﺎﻻي ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي ﻫﺴﺘﻴﻢ
اي در ﻣﻘﺎﻟﻪ( 6002)ﺑﺎﻧﻴﻨﮓ . داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻗﺮار ﺑﮕﻴﺮددرﺳﻲ 
ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲ ﻛﻪ ﺑﻪ ﺗﻘﻮﻳﺖ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي در روش
ﻛﻨﺪ را ﺑﻪ ﻃﻮر ﺧﻼﺻﻪ ﺑﻴﺎن ﻛﺮده داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻛﻤﻚ ﻣﻲ
اراﺋﻪ ﻣﻮرد )ﺳﻤﻴﻨﺎر ﺗﻔﻜﺮ ، ﺮ ﻧﻘﺸﻪ ﻣﻔﻬﻮﻣﻲﻣﻮاردي ﻧﻈﻴ: اﺳﺖ
ﻫﺎ را ﭘﺮﺳﻴﺪه و ﺳﺆاﻻت و ﻧﺸﺎﻧﻪ، ﺑﻪ ﺻﻮرﺗﻲ ﻛﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن
ﻧﻤﺎﻳﺶ ﻣﻮارد ، ﺷﺒﻴﻪ ﺳﺎزي، (ﺑﻪ ﺗﺸﺨﻴﺺ ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﺮﺳﻨﺪ
ﻣﺎﻧﮕﻨﺎ و . [01]ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ، ﺧﺎﻃﺮه ﻧﻮﻳﺴﻲ، ﻣﻬﻢ ﺑﻴﻤﺎر
ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲ ﻫﻤﻜﺎران ﺑﻪ ﺑﺮرﺳﻲ دﻻﻳﻞ اﺟﺮا ﻧﺸﺪن ﺷﻴﻮه
اﻧﺘﻘﺎدي در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻛﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ اﻓﺰاﻳﺶ ﺗﻔﻜﺮ 
ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ ، اﻧﺪ و ﻛﻢ ﺑﻮدن داﻧﺶ ﻣﻌﻠﻤﺎنﭘﺮداﺧﺘﻪ ،ﺷﻮدﻣﻲ
ﻫﺎي ﭘﺬﻳﺮش روش، ﻫﺎي ارزﺷﻴﺎﺑﻲ و آﻣﻮزشﺑﻮدن روش
زﺑﺎن و ﻧﺤﻮه ، ﻓﺮﻫﻨﮓ، ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲداﻧﺸﺠﻮ و زﻣﻴﻨﻪ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن اﻓﺮاد را از ﻣﻮاﻧﻊ آﻣﻮزش ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي 
ﻛﻨﻨﺪ ﺑﺎ اﺻﻼح ﻣﻮارد ﻳﺎد ﺷﺪه ﺑﻪ اﻧﺪ و ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻣﻲﻧﺴﺘﻪدا
اﻓﺰاﻳﺶ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺗﻔﻜﺮ اﻧﺘﻘﺎدي داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻫﻤﺖ 
  . [11]ﮔﻤﺎرﻳﻢ 
  
  ﺗﺸﻜﺮ و ﻗﺪرداﻧﻲ
  
ﻛﻨﻨﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ و ﻫﻤﻜﺎران از ﻛﻠﻴﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺷﺮﻛﺖ
ﻣﺤﺘﺮم داﻧﺸﻜﺪه ﭘﺮﺳﺘﺎري و ﻣﺎﻣﺎﻳﻲ ﺳﺒﺰوار ﻛﻪ ﻣﺎ را در 
  . ﺳﭙﺎﺳﮕﺰارﻳﻢ، ﻧﻤﻮدﻧﺪاﻧﺠﺎم اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻳﺎري 
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يرﺎﺘﺳﺮﭘ نازرورﺎﻛ يدﺎﻘﺘﻧا ﺮﻜﻔﺗ  
٢٨ 
ﻊﺑﺎﻨﻣ  
1. ﻢﻳﺮﻣ ﻲﻓﺎﻜﺳا ،دﻮﻌﺴﻣ ﻲﻠﻴﺑدرا نﺎﻴﻧﺎﻤﻳا .نﺎﻳﻮﺠﺸﻧاد يدﺎﻘﺘﻧا ﺮﻜﻔﺗ يﺎﻫ ترﺎﻬﻣ ناﺰﻴﻣ ﻲﺳرﺮﺑ ،ﻲﻤﻠﻋ تﺎﻋﻼﻃا . ﻦﻤﻬﺑ1388 ،
 هرود24 ، ﻲﭘ رد ﻲﭘ365 ) هرﺎﻤﺷ4( ، ص17-12 . 
2. لﻮﺳر ﺮﺒﻛا ﻲﻣﻼﺳا ،هﺪﻳﺮﻓ ﻲﻓرﺎﻌﻣ . ﺮﻜﻔﺗ ﻲﻳﺎﻧاﻮﺗ ﻪﺴﻳﺎﻘﻣمﺮﺗ نﺎﻳﻮﺠﺸﻧاد يدﺎﻘﺘﻧا و يرﺎﺘﺳﺮﭘ ﻲﺳﺎﻨﺷرﺎﻛ ﺮﺧآ و لوا ﺎﻫ
 مﺮﻬﺟ ﻲﻧﺎﻣرد ﻲﺘﺷاﺪﻬﺑ تﺎﻣﺪﺧ و ﻲﻜﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد ﻲﻨﻴﻟﺎﺑ نارﺎﺘﺳﺮﭘ1386 ،مﺮﻬﺟ ﻲﻜﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد ﻪﻣﺎﻨﻠﺼﻓ . رﺎﻬﺑ
1389 ، هرود8 ، هرﺎﻤﺷ1 ، ص44-37 . 
3. ﺐﻨﻳز يﺮﻬﻃا تادﺎﺴﻟا ،ﻲﻔﻄﺼﻣ ﻒﻳﺮﺷ ،يﺪﻬﻣ ﺶﺨﺑ ﺖﻤﻌﻧ ،ﻦﺴﺣ يﺪﻤﺤﻣﺎﺑﺎﺑ .ﻲﺑﺎﻳزرا ترﺎﻬﻣ يﺎﻫ ﺮﻜﻔﺗ يدﺎﻘﺘﻧا و طﺎﺒﺗرا 
نآ ﺎﺑ ﻪﺒﺗر نﻮﻣزآ يﺮﺳاﺮﺳ ﻪﺑ دورو هﺎﮕﺸﻧاد رد نﺎﻳﻮﺠﺸﻧاد هﺎﮕﺸﻧاد مﻮﻠﻋ ﻲﻜﺷﺰﭘ نﺎﻬﻔﺻا ،ﻪﻠﺠﻣ ﻲﻧاﺮﻳا شزﻮﻣآ رد مﻮﻠﻋ 
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